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Poche infezioni hanno dato luogo a tanta ricchezza 
di studi quanto il carbonchio ematici. I campi relativi 
alla morfologia, alla biologia, alla ricerca e alla dia¬ 
gnosi del bacillo carbonchiosoj ai caratteri dell’infe¬ 
zione tanto naturale che artificiale, alle questioni sul¬ 
l’immunizzazione, sulle vaccinazioni, sulla sieroterapia 
furono ampiamente mietuti. Dalle prime ricerche di 
Davaine, Rayer, Pollender e Brauell fino ad oggi, fu 
un succedersi di numerosissimi studi, tantoché al pre¬ 
sente parrebbe che ben poco rimanesse ancora a sa¬ 
persi sull’argomento. Tuttavia, come tutte le questioni 
di biologia in genere e di fisio-patologia, è ben natu¬ 
rale che vi sia ancora qualche punto poco noto o non 
ben studiato. Cosi ad es. investigando la letteratura 
relativa al carbonchio, risulta che non tutti gli espe- 
rimentatori sono d'accordo nell’assegnare un’epoca fissa 
0 almeno approssimativa all’entrata dei bacilli nella 
circolazione sanguigna in seguito all’innesto sottocu¬ 
taneo, motivo per cui potrebbe ancora parere non ben 
decisa la questione se sia il carbonchio preferibilmente 
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un’affezione in principio locale, poi in un’ epoca più o 
meno lontana invadente tutta la massa sanguigna, o 
sia piuttosto un’affezione fin da principio schiettamente 
e rapidamente setticemica. Prevale però manifesta¬ 
mente l’opinione ohe il bacillo del carbonchio compaia 
nel sangue nel periodo agonico o preagonico, pur 
essendovi alcuni ohe ammettono un’ invasioni quasi 
fulminea dei bacilli nel sangue. 

Vediamo come si esprimono in proposito i trattati 
di patologia speciale, di patologia generale e di batte¬ 
riologia, per venire agli studi speciali più particolar¬ 
mente rivolti all’argomento. 

Nel trattato di medicina di Brouardel è detto che i 
fenomeni generali indicanti l’infezione dell’organismo 
possono comparire da 24 a 36 ore, altre volte dopo più 
giorni, il più spesso da 48 a 60 ore dopo l’inizio, e, in 
altro luogo, che negli animali molto sensibili come la 
cavia, il coniglio, le lesioni locali sono minime, consi¬ 
stendo in un edema gelatiniforme ohe compare in 10 
o 16 ore, laddove l’infezione intravascolare procede con 
somma rapidità e varia secondo molte circostanze tanto 
locali che generali. Mentre però si accenna a questa 
rapidità dell’invasione bacillare sanguigna e si citano 
le esperienze di Oolin, le quali dimostrerebbero ohe 
l’infezione generale può prodursi alle volte in cinque 
minuti, si citano poi anche le osservazioni posteriori 
di Frank e Lubarsch secondo le quali, dopo inoculazione 
nelle cavie e nei conigli, i bacilli non apparirebbero 
nel sangue prima delle 17 ore. 

Roger nel trattato di medicina di Oharcot parla del- 
l’infezione sanguigna, ma non cita l’epoca dell’inva¬ 
sione bacillare. 

Nei trattati di Eichhorst e Strùmpell medesimamente 
non si accenna all’epoca dell’invasione dei bacilli nel 
sangue ; solo è detto ohe nella sezione del oadayere se 
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ne osserva un numero infinito nel sangue e special¬ 
mente nei capillari sanguigni. 

Nel trattato di patologia generale del Bouohard, al- 
Particolo Carbonchio si leggono queste parole : « Con¬ 
trariamente a ciò che è constatato per altri batteri 
patogeni assai nocivi (difterite, tetano eoe.) il batterio 
carbonchioso non resta d’ordinario localizzato in un 
punto determinato; esso invade l’organismo infetto con 
una rapidità alle volte fulminea, pullula in un modo in¬ 
credibile, si trova colla più grande facilità nel sangue e 
nei principali visceri degli animali e dell’uomo. » 

Il Wurtz nel suo compendio di batteriologia clinica 
dice che il bacillo carbonchioso non appare nel sangue 
dell’uomo che qualche ora avanti la morte. 

Infine lo Strauss nelle sue lezioni sul carbonchio 
dell’uomo e degli animali, a pag. 12dice ohe il carbon¬ 
chio è per la sua sede sopratutto una malattia ematica, 
intravascolare, cita il Davaine il quale trovò i bacilli 
carbonchiosi nel sangue degli animali inoculati 2, 3, 6 
ore prima della morte, e più esplicitamente afferma ohe 
dopo 12 a 16 ore dall’inoculazione, il sangue comincia 
a contenere bacilli in numero piccolo però tanto che 
è assai difficile metterli in evidenza col semplice esame 
microscopico, e bisogna ricorrere alle inoculazioni o 
alle colture. 

In quanto ai trattati di batteriologia citerò il Macè 
il quale parla della presenza dei bacilli nel sangue 
degli animali inoculati solo all’atto della sezione cada¬ 
verica, il Flùgge il quale nella prima edizione del suo 
trattato sui microrganismi si esprime nel medesimo 
modo, il Flligge stesso che nella seconda edizione del¬ 
l’opera in parola dice che nel sangue circolante i 
bacilli compaiono poche ore prima della morte. Citerò 
ancora Oornil e Babès i quali nel loro trattato sui bat¬ 
teri presso a poco si esprimono nel modo anzidetto, e 
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per venire ad un autore italiano noterò ancora il Bor- 
doni-Ufifreduzzi il quale dice che il quadro dell’ infe¬ 
zione carbonchiosa è stato generalmente descritto come 
il tipo della setticemia giacché i bacilli si trovano 
quasi esclusivamente limitati al sistema vascolare san¬ 
guigno, e cita le osservazioni di Frank e Lubarsch, 
secondo le quali il bacillo si sviluppa dapprima e spe¬ 
cialmente nel luogo dell’innesto e più tardi si diffonde 
neH’interno dei vasi, sempre però solo poche ore prima 
della morte, quando cioè in seguito alla moltiplicazione 
locale dei bacilli e alla diffusione dei loro prodotti, il 
sangue ha perduto le sue proprietà battericide. 

Quanto alle memorie comparse nei diversi periodici 
sull’jargomento, lo studio più completo, e che come 
si vede anche da quanto ho riferito sopra, vien ripor¬ 
tato nelle sue conclusioni da buona parte dei trattati 
di batteriologia, è quello di Frank e Lubarsch sulle 
patogenesi del carbonchio nelle cavie e nei conigli. 
Questi autori dopo aver notato che dai più si ritiene 
che il carbonchio negli uomini e nei bovini è un pro¬ 
cesso primitivamente locale che poi si diffonde nel 
sangue e nel rimanente del corpo, e che negli altri ani¬ 
mali ha piuttosto un carattere ematogeno, dimostrano 
ohe abbastanza presto nel sangue e negli organi interni 
si lasciano riscontrare i bacilli del carbonchio mediante 
le colture; nella cavia però trovano ohe i bacilli in 
nessun caso si riscontrano nel sangue prima delle 17 ore. 
Queste conclusioni sono date da una serie di esperienze 
per le quali furono fatte inoculazioni sottocutanee 
con fili imbrattati di spore di carbonchio, con colture 
fresche in agar, col liquido dell’edema di una cavia ino¬ 
culata ed uccìsa dopo 24 ore, con un pezzo di milza di 
coniglio carbonchioso. 

Analoghe esperienze di Mùller e quelle di Werigo, 
per quanto ad altro scopo destinate, tendono a confer¬ 
mare il risultato di queste ricerche. 
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Come si vede vi è una grande disparità di vedute 
nel modo d’interpretare il comportamento dei bacilli 
carbonckiosi nel corpo degli animali sensibili per quel 
che riguarda la rapidità dell’infezione ematica. Ho 
creduto quindi utile di ripassare in rassegna questo 
argomento dal lato sperimentale, cercando di assodare, 
nel miglior modo possibile^ il fatto dell’entrata dei ba¬ 
cilli nel sangue relativamente all’epoca in cui avviene 
il fenomeno, e di investigare possibilmente le modalità 
colle quali il fenomeno stesso si effettua. 

All’ uopo mi sono valso delle cavie le quali per 
la loro recettività al carbonchio si prestano ottima¬ 
mente a tali esperimenti, oltre di che nel caso attuale 
i termini di confronto potevano essere più paragonabili 
a quanto fu esperimentato da altri investigatori, spe¬ 
cialmente dai già citati Frank e Lubarsch, gli unici, 
credo, che si sieno ex professo occupati di questo ar¬ 
gomento, e sulle esperienze dei quali dovrò spesso ri¬ 
tornare. 

Un’osservazione però debbo fare fin dal primo mo¬ 
mento. Secondo quanto ho letto in proposito parmi ri¬ 
sultare abbastanza provato che una delle cause per cui 
si venne a risultati spesso disparati, il più delle volte 
però tendenti a dimostrare ohe solo tardi o molto tardi 
il sangue si carica di bacilli carbonchiosi, fu l’es¬ 
sersi in generale gli autori contentati di fare l’esame 
microscopico del sangue a diversa epoca dall’inocula- 
zionoj e di aver senz’altro sul reperto microscopicoj fon¬ 
dato delle leggi. Ora è certo che questo metodo non 
può ohe esser fonte di gravi errori. Il bacillo del car¬ 
bonchio per quanto presto possa penetrare nella massa 
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sanguigna, dovrà pur trovare degli ostacoli nel suo 
sviluppo e ben difficilmente potrà, appena arrivato^, 
moltiplicarsi in guisa da far si che ogni goccia di sangue 
contenga tanti bacilli da essere senz’altro svelati dal¬ 
l’esame microscopico. Sia pur vero quanto afferma il 
Watson Oheyne che un bacillo solo può uccidere una 
cavia, ma è sempre pur anco vero che la dose del virus 
introdotto avrà una non lieve importanza nella più o 
meno rapida infezione sanguigna, e ohe in ogni modo,, 
anche ammessa una introduzione abbastanza forte di 
baoilli nel sangue, non si potrà avere da un momento 
all’altro una cosi rapida moltiplicazione dei germi pa¬ 
togeni, da dare un reperto positivo ad ogni goccia di 
sangue che si esamina. È perciò che, pur non trascu¬ 
rando l’esame microscopico del sangue, ho sempre adot¬ 
tato per ogni singolo caso la prova colturale, e preci¬ 
samente ho usato le colture in brodo come quelle che 
in più breve tempo e più facilmente si sviluppavano 
e meglio si prestavano ad un esame rapido al micro¬ 
scopio, ed occorrendo ad una inoculazione di controllo. 
Ho cercato di operare sempre colle più grandi cau¬ 
tele di asepsi, per mettermi il più possibilmente al 
riparo da ogni sorpresa, ed ho posto ogni cura ac¬ 
ciocché tutte le diverse serie di esperimenti avessero 
luogo nelle medesime condizioni, specialmente per ciò 
ohe riguarda il sesso, l’età, la costituzione, la razza 
degli animali usati. Ad ogni esame microscopico delle 
colture, specialmente nei casi dubbi, feci sempre se¬ 
guire la prova anatomo-patologica colle inoculazioni 
in altre cavie. Per mettermi poi nelle eguali condi¬ 
zioni d’esperimento, in tutti i casi (pochissimi ec¬ 
cettuati) usai come materiale d’inoculazione il sangue 
estratto da una cavia alla quale si era precedentemente 

inoculata una determinata dose di coltura virulenta di 
carbonchio. 
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Il procedimento usato per il maggior numero delle 
esperienze fu il seguente. 

Scelta una cavia di 300 grammi circa di peso, si ino¬ 
culavano alla medesima, sotto cute tre anse di coltura 
di carbonchio. Quando la cavia era in agonia, nel qual 
caso si finiva con un colpo alla nuca, o appena morta, 
si metteva allo scoperto il cuore e col sangue preso 
direttamente dal medesimo, si inoculava con siringa 
Tursini, sotto cute, un’altra cavia. Questa poi veniva 
uccisa dopo un determinato periodo di tempo e col 
sangue estratto dal cuore per mezzo di pipetta si face¬ 
vano colture in brodo. Lo sviluppo della coltura doveva 
determinare il periodo in cui i bacilli carbonchiosi pe¬ 
netrano nel sangue. 

Non fu trascurato in ogni caso, allo stesso scopo al 
quale tendevano le esperienze colturali, anche l’esame 
microscopico del sangue della cavia morta, ma era ben 
evidente che il fatto di scuoprire qualche bacillo in un 
preparato di sangue quando la loro invasione in questo 
liquido è limitata, doveva assegnarsi a pura casualità, 
mentre la non esistenza non poteva certo deporre per 

l’assenza assoluta dei bacilli stessi. 

L’apertura della cavita toracica per il prelevamento 
del sangue tanto per le inoculazioni, come per le col¬ 
ture in brodo, fu fatta dopo aver inciso la cute nella 
linea mediana, rispettando il punto d’inoculazione e la 
località dove avevasi l’edema gelatinoso per essere al 
riparo il più possibile da ogni inquinazione. A tale 
scopo evitavo anche di aprire la cavità addominale; 
infiggevo una branca della forbice nel 6° spazio in¬ 
tercostale destro, tagliando tutte le costole fino alla 
clavicola, e praticavo un taglio orizzontale fino al 
punto corrispondente del lato sinistro dal quale poi pro¬ 
cedeva un altro taglio delle costole fino alla clavicola. 
Per tal modo si faceva un lembo osseo-muscolare il quale 
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sollevato in alto metteva allo scoperto il cuore lasciando 
intatto il diaframma, con che si riusciva anche ad uti¬ 
lizzare, senza tema d’inquinamento, il sangue che, 
durante la manualità si fosse versato nel mediastino. 

11 sangue poi che serviva alla coltura veniva aspirato 
con pipetta Pasteur sterilizzata, della capacità media 
di 2 cmc. Debbo aggiungere ancora che trovai utile, 
prima di procedere all’apertura della breccia pettorale, 
lo scollare il muscolo pettorale che come un triangolo 
cuopre la regione anteriore del petto, e rovesciarlo sul 
collo, evitando in tal modo il pericolo di possibile inqui¬ 
namento per parte dei peli del collo. 

Tralascio di riferire il risultato delle esperienze prima 
eseguite a scopo d’orientamento e di quelle eseguite 
con altre modalità, uccidendo cioè le cavie a determi¬ 
nata epoche dall’inoculazione carbonchiosa e inoculando 
col sangue altre cavie^ colle quali esperienze potei de¬ 
terminare ohe già dopo 8 ore dalPinoculazione, i ba¬ 
cilli trovansi nel sangue. Lascierò anche di riferire 
alcune esperienze di confronto fra inoculazioni prati¬ 
cate con colture di carbonchio e inoculazioni praticate 
con sangue di animale carbonchioso^ le quali ultime 
provarono che si ha una rapidità maggiore d’infezione 
nel secondo modo. Passerò quindi, senz’altro, a citare 
le esperienze praticate colle precauzioni suesposte. 

* 

* ^ 

SERIE DI ESPERIENZE. 

Esperienza i®. Una cavia, del peso medio di 300 grammi 
viene inoculata sotto cute con tre anse di coltura di car¬ 
bonchio in agar, sporulata, alle ore 10 Va antimeridiane 
del giorno 22 gennaio. Alle ore 4 Va pomeridiane si fa un 
esame microscopico dei sangue che riesce negativo; però 
nel punto inoculato è già manifesto Tedema. Il mattino del 
giorno 23, Tedema è assai più manifesto, e l’esame micro¬ 
scopico del sangue è positivo. Alle ore 3 pomeridiane la cavia 
muore. Si inoculano allora due cavie, una col sangue della 
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cavia morta, rallra con una vecchia coltura sporulafa. Il mat¬ 
tino dopo (giorno 24) l’edema locale è manifesto in tutte e 
due le cavie, maggiormente però in quella inoculata col 
sangue. Alle 3 pomeridiane muore la prima cavia. Nella notte 
fra il 24 e il 25 muore la seconda. 

Esperienza 2\ Il 25 gennaio, alle ore 10, si preleva il san¬ 
gue della cavia ultima morta, dal cuore, per mezzo di pi¬ 
petta Pasteur e, diluitolo con brodo, si inoculano sotto cute 
due cavie, una con centimetri cubici 1 Ya di liquido, l’altra 
con 3 centimetri cubi. Alle ore 3 pomeridiane (ossia 5 ore 
dopo rinoculazione) si uccidono le cavie, e col sangue estratto 
dal cuore si fanno seminagioni in brodo. Un preparato mi¬ 
croscopico del sangue riesce negativo. Esaminati i tubetti 
con brodo il giorno dopo, vi si trovano già sviluppate le col¬ 
ture di carbonchio provenienti dalia cavia inoculata con 3 cen¬ 
timetri cubi di sangue. Con un ritardo di 16 ore circa si svi¬ 
luppa anche la coltura proveniente dalla cavia inoculata con 
centimetri cubi 1 Vg dì soluzione. 

Esperienza 3^ Da una di queste colture in brodo, con 1 
centimetro cubo di liquido, si inocula una cavia che viene 
uccisa dopo 5 ore. L’esame microscopico del sangue riesce 
negativo. Le colture in brodo coi sangue del cuore riescono 
invece positive. Da questa prova si conclude per la presenza 
dei bacilli nel sangue 5 ore dopo l’innesto sottocutaneo. 

Esperienza 4®. Da una cavia morta in seguito ad inocula¬ 
zione di coltura sporulata, sotto cute, si asporta la milza, e 
si spappola in brodo. Assodata la diagnosi di carbonchio al 
microscopio, si inoculano 2 centimetri cubi di questo infuso 
in altra cavia; 5 ore dopo si uccide la cavia, si estrae tutto 
il sangue dal cuore, e si semina in brodo. Tutte le colture, 
esaminate due giorni dopo, sono sviluppate e già sporulate. 

¥ * 

Assodata con queste esperienze Desistenza dei bacilli 
anche 5 ore dopo l’inoculazione, volli vedere se qualche 
circostanza poteva influire sulla rapidità maggiore o mi¬ 
nore del fenomeno, (rià da una serie di esperienze pre¬ 
liminari, come da una di quelle sopra accennate, mi ero 
formato il concetto che la quantità di materiale inocu¬ 
lato avesse una certa importanza sul medesimo. Ora mi 
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interessava vedere quale influenza vi avesse il digiuno, 
e siooome vi era motivo a ritenere ohe esso determinasse 
un più rapido passaggio dei bacilli nel sangue, mi pro¬ 
posi di uccidere le cavie tenute a digiuno ed inoculate, 
in epoche gradatamente più vicine a quella dell’ inocu¬ 
lazione. Ecco il risultato delle esperienze in proposito: 

2® SERIE DI ESPBHIENZE. 

Esperienza i®. Si inoculano sotto cute in una cavia, tre anse 
di coltura sporulala. Con 2 centimetri cubi di una soluzione 
in brodo di milza spappolata delia cavie ultima morta nelle 
esperienze precedenti, si inoculano sotto cute due cavie a 
digiuno (ore 3 Va pomeridiane del 7 febbraio); alle ore 6 Va 
pomeridiane si uccide una cavia; alle ore 7 Va pomeridiane 
s^. uccide l’altra e si semina in brodo il sangue di entrambe; 
tutte e due le colture presentano numerosi bacilli. 

Esperienza 2^. Si inoculano sotto cute ad una cavia con 
ago di platino due anse abbondanti di coltura di due giorni. 
Quando la cavia é in agonia, si apre il torace e col sangue 
del cuore preso con una pipetta e diluito in brodo, si inocu¬ 
lano 3 centimetri cubi di liquido nella regione dorso-lombare 
di un’altra cavia digiuna da 25 ore. Mezz’ora dopo, uccisa la 
cavia inoculata ed aspirato rapidamente il sangue dal cuore, 
sì seminano parecchi tubi con nrodo. L’esame di questi, pra¬ 
ticato il giorno dopo, mostra un ricco sviluppo di coltura 
carbonchiosa. 

Esperienza 3®. Colla soluzione di milza spappolata in brodo 
delle cavie precedenti si inoculano 3 centimetri cubi, sotto 
cute, in una cavia a digiuno da 30 ore. 

Esperienza 4^. In altra cavia pure a digiuno da 30 ort*, si 
inoculano 2 centimetri cubi dell’infusione suddetta di milza 
spappolata nel peritoneo e 2 centimetri cubi sotto cute. 

Mezz’ora dopo l’inoculazione, si uccidono le cavie, si apre 
il cuore; si fanno col sangue colture in brodo. Quasi tutte 
le colture sono sviluppate. La rapidità di sviluppo appare, 
proporzionale alla dose di sangue usala per le colture. 

Dimostrato ohe il bacillo carbonchioso può mostrarsi 
nel sangue 5 ore dopo l’inoculazione, dimostrato altresi 



NEL CARBONCHIO SPERIMENTALE 13 

che nelle condizioni di digiuno, può il bacillo stesso 
trovarsi nel sangue perfino mezz’ora dopo l’inocula¬ 
zione, restava a vedere se veramente le condizioni sud¬ 
dette fossero quelle che acceleravano la comparsa dei 
bacilli nel sangue, o se, indipendentemente dalle mede¬ 
sime, poteva aversi lo stesso fenomeno. Le esperienze 
dimostrarono ohe il fatto è possibile. Cavie, tutte di 
egual peso, in ottime condizioni generali, ben nutrite, 
si comportarono ugualmente, come può vedersi dalle 
seguenti esperienze : 

.3® SERIE DI ESPERIENZE. 

N. 6 esperienze. Una cavia del peso di 300 grammi circa 
viene inoculata con coltura di carbonchio in agar, di 24 ore. 
Appena morta, si scuopre il cuore, si prelevano con pipetta 
circa 6 centimetri cubi di sangue che si pongono in br.’do. 
Un’altra piccola quantità (circa Vj centimetro cubo) si mette 
in altro tubetto col brodo Con 2 centimetri cubi della prima 
emulsione, si inoculano sotto cute tre cavie di 300 grammi 
circa di peso, colla seconda più diluita, se ne inoculano due 
del medesimo peso. Con 2 centimetri cubi di emulsione in 
brodo di milza spappolata, a titolo di confronto, si inocula 
una sesta cavia. L’inoculazione viene praticata il 16 febbraio 
alle ore 9 ’/* antimeridiane. Di mezz’ora in mezz’ora si uc¬ 
cidono le 6 cavie. L’andamento delle esperienze è il seguente: 

ore 9 (Vi ora dall’inoculazione). Si uccide una prima 
cavia. Si estrae tutto il sangue dal cuore e si mette in tubi 
con brodo Esame del sangue al microscopio negativo; 

ore 10 V* (1 ora dall’inoculazione). Si ucccide la 2® cavia. 
Si estrae tutto il sangue dal cuore e si mette in tubi con 
brodo. Esame del sangue al microscopio negativo ; 

ore 11 Vt (2 ore dall’inoculazione). Si uccide la 3® cavia. 
Si estrae tutto il sangue dal cuore e si mette in tubi con 
brodo. Esame del sangue al microscopio negativo; 

ore 12 74 (3 ore dall’inoculazione). Si uccide la 4* cavia. 
Si estrae tutto il sangue dal cuore e si mette in tubi con 
brodo. Esame del sangue al microscopio negativo; 

ore 1 V* pomeridiane (4 ore dall’inoculazione). Si uccide 
la 5* cavia. Si estrae tutto il sangue dal cuore e si mette 


I 
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in tubi con brodo. Esame dei sangue al microscopio ne¬ 
gativo; 

ore 2 Vi pomeridiane (5 ore daU’inoculazione). Si uccide 
la 6® cavia. Si estrae tutto il sangue dal cuore e si mette in 
tubi con brodo. Reperto microscopico del sangue positivo. 

Come si vede, tutti gli esami del sangue al micro¬ 
scopio furono negativi; solo nell’ultimo relativo alla 
cavia alla quale fu inoculato l’infuso di milza spappo¬ 
lata in brodo, si ebbe il reperto positivo. L’esame dei 
tubetti di brodo lasciati per un giorno in termostato 
a 37®, mostrò un abbondante sviluppo colturale in tutti 
fuorché nel tubetto relativo alla cavia uccisa dopo 3 ore 
dall’inoculazione ohe era evidentemente inquinato. 

* 

*■ 

Restava ora a vedere fino a qual punto questa pre¬ 
cocissima comparsa dei bacilli nel sangue anche nelle 
cavie non sottomesse a digiuno fosse dipendente dalla 
dose del materiale infettante inoculato, e siccome era 
lecito aspettarsi un diverso comportamento a seconda 
dei oasi, si pensò di sottoporre 6 cavie all’ iniezione di 
sangue infetto, in due diverse proporzioni. Si fecero 
due soluzioni che chiamerò ^ e R, la prima costituita 
da 1 centimetro cubo di sangue in 9 centimetri cubi di 
brodo sterilizzato ; la seconda formata da 1 centimetro 
cubo della prima in 9 di brodo. Tre cavie vennero 
inoculate colla prima soluzione in dose decrescente, 
ossia di 2 centimetri cubi per la prima, 1 centimetro 
cubo per la seconda, 0,6 centimetri cubi per la terza. 
Altre tre vennero inoculate nella medesima dose de¬ 
crescente colla seconda soluzione, alia riduzione quindi 
del centesimo rispetto alla prima. Per essere poi al 
riparo da ogni causa di errore, per tutte le cavie feci 
r inoculazione nella regione dorso lombare. 

Ecco il prospetto delle esperienze: 
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4® SERIE DI ESPERIENZE. 

23 febbraio: 

ore 5,40 pomeridiane. Cavia n. 1. Inoculazione centimetri 
cubi 2, soluzione A. Ore 6,45 uccisione e seminagione del san¬ 
gue in brodo. Reperto positivo; 

ore 5,45 pomeridiane. Cavia n. 2. Inoculazione centimetri 
cubi 1, soluzione A. Ore 6,50 uccisione e seminagione del san¬ 
gue in brodo. Reperto positivo; 

ore 5,50 pomeridiane. Cavia n. 3. Inoculazione centimetri 
cubi 0,5, soluzione A. Ore 6,55 uccisione e seminagione del 
sangue in brodo. Reperto negativo; 

ore 5,55 pomeridiane. Cavia n. 4. Inoculazione centimetri 
cubi 2, soluzione Ore 7,0 uccisione e seminagione del sangue 
in brodo. Reperto positivo; 

ore 6,00 pomeridiane. Cavia n 5. Inoculazione centimetri 
cubi 1, soluzione.B Ore 7,5 uccisione e seminagione del sangue 
in brodo. Reperto positivo; 

ore 6,05 pomeridiane. Cavia n. 6. Inoculazione centimetri 
cubi 0,5, soluzione B. Ore 7,10 uccisione e seminagione del 
sangue in brodo. Reperto negativo. 

Nei giorni successivi si esaminarono ripetutamente i tubi 
con brodo ; in alcuni di questi vi fu ritardo nello sviluppo delle 
colture; altri presentarono inquinazioni e non fu possibile 
rinvenire traccia di bacilli carbonchiosi. Il risultato però fu 
abbastanza importante giacché sulle 6 cavie uccise si ebbero 
4 reperti positivi di coltura carbonchiosa, due per le cavie 
inoculale colla soluzione A, due per quelle inoculate colla 
soluzione B. Tutte le colture poi furono scrupolosamente os¬ 
servate e in tutti i casi che potevano lasciare qualche dubbio 
fu eseguito il controllo mediante inoculazioni. 

* 

* * 

Dopo avere assodato ohe i bacilli del carbonchio pos¬ 
sono penetrare nel sangue anche mezz’ora dopo l’ino¬ 
culazione delle cavie tanto in quelle a digiuno quanto 
in quelle ohe presero nutrimento, tornava interessante 
il vedere in qual modo avveniva l’aumento dei bacilli 
stessi, se cioè tutto ad un tratto, se a poco a poco e^ 
possibilmente, in quale progressione quantitativa. A 
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tale scopo mi prefìssi di uccidere le cavie ad epoche 
determinate, di fare con determinate quantità di sangue 
colture a piatto in gelatina entro scatole di Pefcri, e, 
ove fosse possibile, numerarle. Col sangue di una cavia 
carbonchiosa appena morta, aspirato dal cuore, al quale 
unii la milza spappolata, inoculai 6 cavie del peso medio, 
ciascuna, di 300 grammi usando 1 centimetro cubo del¬ 
l’infusione per ogni scatola alla quale poi veniva me¬ 
scolata una quantità costante di gelatina previamente 
liquefatta, nel medesimo modo cioè come si pratica la 
determinazione batteriologica quantitativa delFacqua 
potabile. Ogni 2 ore, uccisi una cavia, poi, aspirati 
2 centimetri cubi di sangue dal cuore e sciolti in 8 centi¬ 
metri cubi di acqua distillata sterilizzata, feci con questo 
liquido due colture a piatto, usando per la prima 1 cen- 
thnetro cubo, per la seconda Vg centimetro cubo del 
liquido stesso. Gli esperimenti durarono due giorni e 
furono condotti nel seguente modo: 

5* Serie di esperienze. 

6 esperienze. Giorno 7 marzo. 

Alle ore 8 ani. sono inoculate 6 cavie con 1 centimetro cubo 
ciascuna, di soluzione di sangue e milza spappolata in acqua 
distillata e sterilizzata. Alle ore. 10 antimeridiane, 12 meri¬ 
diane, 2, 4, 6, 7 pomeridiane, ossia a 2, 4, 6, 8,10 ore dalla ino¬ 
culazione, si uccidono le cavie, poi con pipetta della capacità 
di 2 centimetri cubi si aspira altrettanto di sangue e si mette 
in un tubo con 8 centimetri cubi dì acqua sterilizzata, aven¬ 
dosi per tal modo una soluzione di sangue al 2 p. 8. Di questa 
soluzione poi prendevo esattamente prima 1 centimetro cubo, 
poi 0,5 centimentri cubi che mettevo in due distinte scatole 
Pelri versandovi poi la gelatina fusa, agitando onde mesco¬ 
lare per bene il sangue, facendo solidificare e mettendo poi 
la scatola in un ambiente a temperatura fra 17® e 18® centi¬ 
gradi. 

Analoga operazione fu fatta per altre 7 cavie il giorno dopo 
le quali vennero aneh’esse uccise ogni due ore. Nnluralmente 
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perché Tesperimento non venisse interrotto e gli intervalli 
fpssero sempre uguali, ossia di due ore, alle ore 7 pomeri¬ 
diane del giorno 7 marzo si inocularono le 7 cavie, e si uc¬ 
cise la prima cavia alle ore 7 del giorno dopo, 12 ore cioè 
dairinoculazione. È da osservarsi però che delle ultime due 
cavie, la prima fu uccisa in periodo agonico, e Tultima non 
resistette che alla 23® ora dalPinoculazione. È da osservarsi 
ancora che, prevedendo uiio svilupp ) assai abbondante di 
colonie e quindi una difficoltà non lieve nel conteggio delle 
medesime, si prelevò per Tultimo esperimento una quantità 
minore di sangue, ossia centimetri cubi 0,5 per una scatola 
di Petri, centimetri cubi 0,1 per Taltra. Farò notare infine che 
per le prime 18 paia di seminagioni di sangue in coltura 
piatta, usando per la prima scatola 1 centimetro cubo della 
soluzione primitiva 2 p. 8, e per la seconda centimetri cubi 0,5, 
si vennero ad impiegare per la prima centimetri cubi 0,2, per 
la seconda centimetri cubi 0,1 di sangue. 

In quanto alle ultime due scatole, si impiegarono per la 
prima centimetri cubi 0,1, per la seconda centimetri cubi 0,02 
di sangue. 

Veramente Fesperimento non riuscì quale si riteneva 
dovesse forse riuscire. Non in tutte le scatole Petri le 
colonie si svilupparono ugualmente. In alcune si ebbe 
uno sviluppo tanto precoce ed abbondante da aversi 
una estesa e rapida fluidificazione della gelatina prima 
che fosse stato possibile il conteggio delle colonie^ in 
altre le colonie non si svilupparono ohe tardivamente 
e stentatamente. Nelle prime scatole poi, corrispondenti 
alle seminagioni fatte 2, 4, 6, 8, 10 ore dall’ inocula¬ 
zione non si ebbe alcun sviluppo. Scarsissimo pure fu 
nelle scatole corrispondenti alla 14* e 16'' ora, sviluppo 
scarso però che potrebbe attribuirsi a rapido inquina¬ 
mento specialmente per parte di muffe; solo in una 
delle scatole corrispondenti alla 12^ ora si ebbe un 
esteso sviluppo di colonie ohe contate coi soliti mezzi 
diedero un quantitativo di 1408 colonie in media per 
1 centimetro cubo di sangue. Quello però che risultò 
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da questi esperimenti fu ohe a partire dalla 18® ora le 
colonie si nìoltiplioarono in numero cosi grande da non 
potersi assolutamente più contare. 

Il prospetto di tutta la serie d’ esperienze è il se¬ 
guente : 

7 marzo. Ore 7 antimeridiane, inoculazione di 6 cavie; 
ore 10 antimeridiane, Uccisione della cavia 2 ore dopo 
rinoculazione. Esame delle colture: nessuno sviluppo; 

ore 12 antimeridiane. Uccisione-della 2® cavia 4 ore dopo 
rinoculazione. Esame delle colture: nessuno sviluppo; 

ore 2 pomeridiane. Uccisione della 3* cavia 6 ore dopo 
rinoculazione. Esame delle colture: nessuno sviluppo; 

ore 4 pomeridiane. Uccisione delia 4^ cavia 8 ore dopo 
rinoculazione. Esame delle colture: nessuno sviluppo; 

ore 6 pomeridiane. Uccisione della 5* cavia 10 ore dopo 
l’inoculazione. Esame delle colture: nessuno sviluppo; 
ore 7 pomeridiane. Inoculazione di 7 cavie. 

8 mnrzo. Ore 7 antimeridiane. Uccisione della 6* cavia 12 ore 
dopo rinoculazione. Numero delle colonie: 1408 in media per 
centimetro cubo di sangue; 

ore 9 antimeridiane. Uccisione della 7® cavia 14 ore dopo 
l’inoculazione. Numero delle colonie: 5 per centimetro cubo 
di sangue; 

ore 11 antimeridiane. Uccisione della 8® cavia 16 ore 
dopo l’inoculazione. Numero delle colonie: 5 per centimetro 
cubo di sangue. 

ore 1 pomeridiana. Uccisione della 9* cavia 18 ore dopo 
l’inoculazione. Colonie innumerevoli; 

ore 3 pomeridiane. Uccisione della 10® cavia 20 ore dopo 
l’inoculazione. Colonie innumerevoli; 

ore 5 pomeridiane. Uccisione della 11® cavia 22 ore dopo 
l’inoculazione. Colonie innumerevoli; 

ore 6 pomeridiane. Uccisione della 12® cavia 23 ore dopo 
l’inoculaztone. Colonie innumerevoli. 

Ho riportato questi dati non certo colla pretesa che 
essi bastino a dimostrare una legge sul modo d’inva¬ 
sione dei bacilli del carbonchio nel sangue. L’incostanza 
stessa di certi risultati avrebbe dovuto spingermi a 
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nuove ricerche in proposito, ma la non lieve perdita 
di tempo che questo genere di esperimenti procura ed 
anche l’aver già sacrificato una troppo rilevante quan¬ 
tità di animali, mi consigliarono di sospenderle Del 
resto un fatto era già per sè stesso evidente, ossia la 
rarità di colonie sviluppatesi nelle colture fatte con 
sangue preso a poca distanza dall’innesto e il numero 
sterminato delle stesse colonie pel sangue preso fra le 
16 e le 18 ore dairinnesto stesso. 

E da osservarsi ad ogni modo ohe la mancanza di 
ogni sviluppo, specie nelle prime ore, può anche in 
gran parte attribuirsi alla natura del substrato nu¬ 
tritivo usato, giacche si sa ohe la gelatina non è l’ot¬ 
timo fra i mezzi culturali, e per sè stessa, e pel fatto 
del non poter resistere a temperature superiori a 22°. 
Infatti nell’esame delle acque, si consiglia di aggiun¬ 
gere nella numerazione delle colonie relative, una per- 
centuale che può dal 26 andare fino al 60. Nel caso 
attuale poi è anche da considerare che la quantità di 
materiale usato per queste colture in gelatina era di 
gran lunga minore di quello usato per le colture in 
brodo, tanto è vero che nel brodo lo sviluppo coltu¬ 
rale si verificò quasi istantaneamente, perfino mezz’ora 
dopo rinoculazione. 

* * 

Un altro punto importante fu oggetto delle mie os¬ 
servazioni. Dato che l’invasione dei bacilli nel sangue 
si faccia tanto di buon’ora, anzi in molti casi in modo 
quasi fulmineo, come si comportano a questo riguardo 
animali che si ritengono, almeno in date condizioni di 
esperimento,refrattari all’infezione carbonchiosa? Espe¬ 
rienze sui piccioni mi fecero vedere ohe anche essi pre¬ 
sentano molto per tempo i bacilli circolanti nel sangue, 
fatto che constatai col solito mezzo delle colture in 
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brodo come praticai per le cavie. Questa osservazione 
oltreché serve a convalidare il risultato delle mie espe¬ 
rienze sulle cavie, è anche importante per la questione 
deirimmunità ; ma su questo argomento spero in altra 
occasione di ritornare con nuovi e più acconci esperi¬ 
menti. 




Resta ora a riassumere il risultato delle esperienze 
e confrontarle con quelle già eseguite in proposito. 
Come risulta dal fin qui detto, un fatto capitale rimane 
assodato, la possibilità, cioè anzi, diciamo pure, la 
quasi costanza della comparsa precocissima dei bacilli 
carbonchiosi nel sangue delle cavie in seguito aU'ino- 
culazione sperimentale, comparsa tanto precoce che 
può arrivare perfino a mezz’ora dalla inoculazione. Ri¬ 
marrebbe in tal modo per lo meno assai scossa l’asser¬ 
zione espressa in molti trattati, e basata specialmente 
sulle esperienze di Frank e Lubarsoh, che cioè il ba¬ 
cillo carbonchioso non penetri nel sangue che 17 ore 
dopo l’inoculazione, o, come si esprimono altri, che Vin- 
vasione bacillare nel sangue sia sempre fenomeno ago¬ 
nico 0 preagonioo. Crii esperimenti da me istituiti e 
sui quali non ho alcun dubbio su ciò che riguarda la 
esattezza della tecnica e la scrupolosità assoluta in 
tutto ciò che poteva dar luogo ad errore d’interpreta- 
zioné, dimostrano invece l’opposto. Certamente questo 
risultato cosi discorde da quanto osservarono i pre¬ 
detti autori, a tutta prima può arrecare meraviglia, ma 
se si considera il modo vario di operare nelle mie espe¬ 
rienze e in quelle citate, ben si può comprendere a 
quali ragióni debba ascriversi la diversità delle con¬ 
clusioni sperimentali. Nelle esperienze dei citati autori 
alcuni dettagli operativi non sono completamente spie¬ 
gati, ma dal momento che il riconoscimento dei bacilli 
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nel sangue veniva eseguito coll’ esame dei preparati 
microsoopicij coiresame in goccia pendente e con col¬ 
ture a piatto in agar, è certo che il quantitativo di 
sangue usato per tali ricerche non poteva essere che 
scarso, e scarso, per non dir nullo, doveva essere quindi 
il reperto dei bacilli. 

Siccome poi, come risulta dalle esperienze di con¬ 
teggio delle colonie da me eseguite, pare che l’inva- 
sione dei bacilli nel sangue proceda in guisa che mentre 
nelle prime è molto scarso, tutto ad un tratto poi, 
quasi si aprisse istantaneamente una barriera prima 
chiusa, i bacilli invadono in gran copia la massa san- 

4 

guigna, non vi è da meravigliarsi che nelle prime ore, 
per quanto presenti nel sangue i bacilli, essi non dieno 
segno di se coi metodi usati dai predetti autori, ossia 
con un prelevamento molto limitato di sangue ; ciò viene 
anche spiegato dalle mie osservazioni di preparati di 
sangue al microscopio, giacche solo nella 6" ora potei 
riscontrare qualche raro bacillo nei numerosi preparati 
di sangue con tutta diligenza esaminati, mentre poi la 
prova colturale dava ragione della loro presenza. In 
questa questione, mi pare che dal quantitativo di sangue 
osservato e usato per le colture si possa avere solo un 
indizio certo della più o meno precoce entrata dei bacilli 
nel sangue. Se fosse possibile esaminare tutto il sangue 
di una cavia al microscopio, certo sarebbe facile lo im¬ 
battersi in qualche bacillo, quasi direi in ogni mo¬ 
mento, come usando la massa totale del sangue per le 
colture in brodo, quei pochi bacilli esistenti potreb¬ 
bero dar sempre, collo sviluppo delle colture, la prova 
certa della loro presenza. È perciò che istituiti gli espe¬ 
rimenti nel modo da me indicato, prelevando cioè 
tutto il sangue del cuore nella maggior quantità pos¬ 
sibile e seminandolo in brodo, si ha quasi costante- 
mente lo sviluppo delle colture, e solo manca in pochi 
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casi dipendenti qualche volta da insuccessi tecnici du¬ 
rante resperimento, qualche altra volta da inquina¬ 
menti della coltura, rarissimamente da altre cause non 
ben note. 

Certamente gli esperimenti di Frank e Lubarsch 
collimano nel loro significato con quelli da me istituiti 
a proposito del conteggio delle colonie, giacché in 
questi ultimi si ebbe alla evidenza una mancanza che 
io chiamerei relativa p per lo meno una scarsità assai 
notevole di sviluppo colturale nelle prime ore dalPino- 
culazione, mentre solo verso la 18“ si manifestò un’inva¬ 
sione tale di colonie nel mezzo di coltui^a da renderne 
perfino impossibile il conteggio, ma la stessa corrispon¬ 
denza di risultati mi pare dia ragione dei fatti da me 
osservati. 

Anch’io, in questo caso, come gli autori in parola^ 
usai poca quantità di liquido ; con tutta probabilità in 
quei 2 decimi di centimetro cubico di sangue (per stare 
colla quantità maggiore adoperata) prelevati per fare 
le colture a piatto o in gelatina, o non si trovavano 
bacilli^ 0 erano cosi scarsi di numero da non poter dar 
luogo a colonie. Sono certo ohe se avessi usato quan¬ 
tità maggiori, già nelle prime ore, anche impiegando 
la gelatina, ne avrei ottenuta qualcuna. 

E ohe così stiano le cose, lo dimostra anche il fatto 
del vario risultato ottenuto colle colture a piatto della 
12', 14% 15*'' ora nelle quali si ebbero ad osservare 1208 
colonie per centimetro cubico di sangue nella prima, 

5 nella seconda, 4 nella terza, risultato vario che, am¬ 
messa pure qualche imperfezione tecnica, operativa, 
mostra come i bacilli, pur esistendo, non sono unifor¬ 
memente sparsi sulla massa sanguigna, e possono quindi, 
data la scarsità del sangue usato, dar luogo a risultati 
diversi, sia pure a quelli negativi. 
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* ^ 

Le conclusioni delle esperienze e delle considerazioni 
fatte mi pare si possano ridurre alle seguenti: 

V Nelle cavie inoculate di carbonchio, i bacilli 
possono comparire nel sangue anche mezz’ora dopo la 
inoculazione. 

2® La diagnosi dei bacilli carbonchiosi nel sangue 
nelle prime ore dall’inoculazione non può basarsi sulla 
semplice osservazione microscopica. Occorre far col¬ 
ture, preferibilmente in brodo, ed usare per le mede¬ 
sime una quantità relativamente grande di sangue. 

3® L’aumento numerico dei bacilli nel sangue non 
avviene a poco a poco, in modo regolare e progres¬ 
sivo, ma da un minimo, anch’esso abbastanza varia¬ 
bile, sale tutto ad un tratto ad un massimo. 

4® Nella comparsa precoce dei bacilli nel sangue, 
la dose del virus inoculato ha una certa influenza, ma 
non in modo assoluto e costante. 

6® Volendo da questi esperimenti dedurre una con¬ 
clusione pratica, anche per la patologia umana, per 
quel tanto ohe naturalmente è permesso arguire in 
base ad esperienze su animali, è da accennarsi al pe¬ 
ricolo che dalla porta d’entrata del virus carbonchioso, 
ben più presto di quel che non si creda entrino i germi 
nella massa sanguigna, ed alla necessità quindi di ri¬ 
volgersi per tempo ai mezzi di difesa generale dell’or¬ 
ganismo. 

Nel terminare questa mia nota, sento il dovere di 
porgere speciali e sentiti ringraziamenti al chiarissimo 
prof. Grosio, direttore dei Laboratori Scientifici della Sa¬ 
nità Pubblica il quale mi fornì tutti i mezzi necessari 
per questo studio e mi fu prodigo di utili e pazienti 
consigli e di benevolo a,iuto durante l’intiero periodo 
delle mie ricerche sperimentali. 
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